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Sakles. J, Chiu. S, Mosiert. J et al (2013)
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El mas importante avance en el tratamiento del ARDS y otras patologias fue el
uso de la ventilacidon mecanica.

Preservar la vida

Dano pulmonar
inducido por la
ventilacion (VILI)

Fan. E, Villar. J and Slutsky BMC Medicine 2013;11:85
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Vasos extralveolares (RVP)

En los alveolos
Fuerza contractil elastica
(tensién superficial)
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Interface hematogaseosa
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Los pulmones lesionados son mas susceptibles a la lesiéon que los pulmones sanos
(Vlahakis NE, 2005)

4 Su heterogeneidad genera fuerzas de cizallamiento entre las unidades )
colindantes que funcionan a distintos volumenes, con incremento del estrés
local. Al reducir el drea alveolar ventilable (baby lung) es aun mas heterogéneo
ante el estrés, observandose también lesiones generadas por el cierre y
\_ apertura ciclicos . (Dos Santos, c and Slutsky AS, 2006) Y,
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La ventilacién mecanica induce la remodelacion celular y tisular comprometiendo
a las proteinas del citoesqueleto y de la membrana extra celular que intervienen
induciendo respuestas profibréticas por activacion de los fibroblastos

Ventrice. E, Marti- Sistac. O, Gonzalvo. R, et al. Med. Intensiva 2007
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VILI

Barotrauma e Altas presiones transpulmonares

/o)L=l a0 e Sobredistenciéon pulmonar

e Repetidas aberturay cierre alveolar

: e Aumento de los mediadores
Biotrauma inflamatorios tanto local como
sistémicos
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Sobredistencidn alveolar de un area pulmonar, debido a la ventilacidon
mecanica con volumenes elevados

I de la presion
traspulmonar

M de la distencion

™ permeabilidad de la
membrana pulmonar

Edema Pulmonar

Albaicet. G, and Blanch, L. Critical Care 2011, 15:304
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Estiramiento mecanico por el reclutamiento y el desreclutamiento de unidades
pulmonares inestables en cada ciclo ventilatorio.
Se produce por niveles de PEEP inadecuados.

Lesion Pulmonar \
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Desgarro alveolar por

creacion de fuerzas de Alteracion del
estrés existente entre los Surfactante

alveolos distendidos y

colapsados S -
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Altas concentraciones de 02

—

Formacioén de radicales libres
- Anidn perodxido.
- Perdxido de hidrégeno.
- 16n hidroxilo.

!

Mayores de 60% por 48
horas de VM

4 )

Mayores de un 70%
provoca atelectasias por
reabsorcidn en especial en
% pulmones hipoventilados y

Cambios Estructurales en el

pulmon indistiguibles de la lesidn
aguda.

www. hospitaldeltrebajodor.cl




u

Hospital del . Efectos cardiovasculares
Trabajadorl ACHS

expertosentraumayrehabilitacion

www.hospitaldeltrabajodor.cl




Hospital del
Trabajador I &

Insuflacion mecanica
(presion positiva)

X Precarga VD
Descenso del

retorno venoso X Poscarga VI
Ventriculo
derecho
M =
7 Poscarga VD 7 Precarga VI

Soni, N and Williams P. British Journal of Anesthesia 101(4): 446-57 (2008)
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Soni, N and Williams P. British Journal of Anesthesia 101(4): 446-57 (2008)
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De Prost. N and Dreyfuss. D. Minerva Anestesiologica 2012;78:1054-66
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Gl Complications Seen in Patients Receiving MV

Complications Incidence, %
Erosive esophagitis 48

SRMD

Asymptomatic, endoscopically evident damage 74-100
Clinically evident bleeding

Clinically significant bleeding
Diarrhea

Decreased bowel sounds

High gastric residuals
Constipation

Ileus

AAC

Ibrahim Al- Sanouri (2008)
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Esofagitis Erosiva Hemorragia Disminucion de
(>48 VM) gastrointestinal la motilidad
r 3\
Sondas par: s
alimentacion
Q J
r \ r w
Bajo flujo esplénico,
Bajo tono del disminuye la
esfinter cardias proteccién de la
mucosa gastrica
. J . J
r )
Uso de opioides y
agonistas
adrenérgicos
Q J

Villar. J, Blanco J. Zhang, H, et al. Minerva Anestesiologica2011;77:647-53
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| MECHANICAL VENTILATIO? -
Sympathetic systom activalion FMedications High PELP +Hypovolemia “Injurious”™ ventilatory stimlegics
(C.g opates)
Increased Catecholamines -« Decreased cardiac output | | Pro-Inflammatery cytokine release
Aetivated Renin-Anglotensii-Aldosterone I (e -1, TNFa)
+Medications
< [ wascpressons )
ke -" SPLANCHNIC HYTOPERFUSION d
Direct effects of cytokines
I GI MUCOSAL INJURY Reperlusien injury ALTERED GI MOTILITY
Disruption of cell functim
Disruption of cell junctions Altered intestinal microflnca
tmpaired intestinal immine function Bacterial overgrowth
Decreased mucous production Lumnna! toooms

Loss of gut barrier Tunction / increased permeability sff——n Malnutrition

Translocation of bacteria and toxins
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VM con presion positiva
Disminucion del gasto cardiaco

Disminucion de la PAM

Disminucion de la perfusion
cerebral
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Descanso en VM

e Alarmas (ventilador, monitores y bombas de infusion)

. e Aspiracion de secreciones, aseos bucales, curaciones de
I nte rvenciones traqueostomias, cambio de fijacion de TOT.

* Benzodiazepinas (I REM, | etapa profunda de nREM)
e Opioides (! REM, | etapa profunda de nREM)
* Bloqueo neuromuscular.

Weaning
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Evaluacion periddica del paciente

Ventilacién mecanica segun

paciente Evaluacidn mecanica

// ventilatoria

Complicaciones asociadas a la
ventilaciéon mecanica

X \ Creacion de protocolos de

> Control de las alarmas

NAVM (IAAS)

Ventilacion mecanica
protectora
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